Motioner i Andra kammaren, nr 162. 7

Nr 162.

Av herr Hjalmarson m. fl., om utredning rérande de s. k. folk-
sjukdomarna.

En forstirkt insats fran det allmiinnas sida i kampen mot de stora
folksjukdomarna — de psykiska och reumatiska sjukdomarna, hjart-,
kirl- och kriftsjukdomarna, sockersjukan och alkoholismen — framstar
f6r niarvarande som en vasentlig uppgift for svensk socialpolitik. Genom
den gynnsamma produktionsutvecklingen i virt land under de senaste de-
cennierna har fattigdomen férlorat sin tidigare dominerande betydelse som
orsak till néd och lidande. Vi har gjort avgorande framsteg i friga om
atgarder dgnade att skapa trygghet for manniskorna — utom gentemot
toljderna av invalidiserande eller kroniciterande sjukdomar. Fortfarande
drabbas arligen tiotusentals minniskor i detta land av personliga kata-
strofer, som direkt eller indirekt har sitt upphov i dessa folksjukdomar.
Det kan i sjilva verket ifrigasittas om vi inte under de senaste arens
reformpolitik i allt for hog grad skjutit dessa problem at sidan. Det ma
har vara tillrickligt att som exempel namna reumatiker- och alkoholist-
varden.

Tack vare den medicinska forskningens och den praktiska medicinens
utomordentliga framsteg under de senaste decennierna har man numera
lyckats Overvinna inte blott ett antal farsoter, infoér vilka mainniskorna
tidigare stod hjilplosa, utan ocksi borjat gora betydelsefulla framsteg be-
triffande sidana sjukdomar som sockersjukan och tuberkulosen. Gent-
emot andra folksjukdomar, sisom de psykiska och reumatiska sjukdomar-
na, hjart- och kriftsjukdomarna samt alkoholismen, star emellertid veten-
skapsmian och likare annu ofta utan effektiva vapen. Men dven betraf-
fande dessa sjukdomar anses det inte bara moéjligt utan aven troligt att
ett tillrackligt stod till den medicinska forskningen skulle leda till att inom
overskadlig framtid rén skulle goras av storsta betydelse for profylax och
vard. Har forestar darfor en langsiktig reformuppgift, som maiste upp-
mirksammas i tid och féras in i vara allminna reformpolitiska avviganden.

Till dessa humanitirt reformpolitiska synpunkter kommer de ekono-
miska. De ekonomiska skador, som villas samhillet genom de direkta och
indirekta verkningarna av vissa folksjukdomar, sisom de psykiska sjuk-
domarna och alkoholismen, representerar vildiga belopp.

vad de reumatiska sjukdomarna angidr mé foljande anfdras. Antalet
likarvardssokande reumatiskt sjuka per ar uppskattas till 100 000, vilket
i fackmannakretsar inda anses vara en for 1ag siffra. Vid foretagna falt-
undersokningar har man funnit att cirka itta procent av befolkningen har
eller har haft reumatisk sjukdom av betydelse fér den sjukes arbetsfor-
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miga, medan cirka fyra procent har sadan sjukdom i pagaende skede.
Mycket grovt riknat torde cirka en kvarts miljon minniskor i vart land
ha reumatisk dkomma av sadan art att den inverkar pa den sjukes arbets-
formaga.

Den reumatiska invaliditeten beriknas uppga till cirka 20 procent —
en siffra som anses vara tamligen konstant. Av statistiken pa berdérda om-
riden framgar att minst 30 000 personer i arbetsfor alder uppbar invalid-
understod frin pensionsstyrelsen pa grund av reumatiska skommor. Di
rédknas dock ej de in, som pa grund av goda ekonomiska foérhallanden ej
har understid, ej heller de som invalidiserats i annan alder. En tidigare
foretagen invalidridkning har gett siffran 42000 reumatikerinvalider till
resultat.

Réknar man med tre a fyra manaders tid for att lika ut en akut led-
gangsreumatism och tva ar for att lika ut en kronisk ledgangsreumatism
till arbetsforhet, far man fram en forlust av 8 000 000 arbetsdagar per ar
pa grund av akuta reumatiska dkommor i virt land. De 30 000 invaliderna
1 arbetsfor Alder innebir en forlust av ytterligare 9 000 000 arbetsdagar.
Vid en forsiktig berikning fiar man da fram att den samhillsekonomiska
forlusten pa grund av reumatiska sjukdomar uppgir till cirka en halv mil-
Jard kronor.

Utvecklingen pa lingre sikt kan befaras medféra en stiindig stegring
av de av sjukdomar betingade kostnaderna och skadorna. Med stigande
genomsnittlig livslingd foljer namligen en 6kad relativ sjuklighet per in-
divid, varvid denna sjuklighet med dirav foljande kostnader och skador
far sin storsta utbredning i de ildre aldersskikten. De 6kade kostnaderna
och skadorna kommer di att automatiskt medféra en motsvarande stats-
finansiell belastning. Vi skulle féljaktligen riskera att en standigt 6kad
andel av de offentliga utgifterna skulle falla pa sjukvirden och i sam-
band med denna stiende kostnader. Infor dylika utsikter maste det vara
angelaget, att man undersoker vilka mojligheter som kan finnas att
minska risken for automatiska utgiftsstegringar pa sjukvardspolitikens
olika omraden.

Framst anmiler sig i detta sammanhang méjligheten till indirekta be-
sparingar genom fortsatta forbattringar av profylax och vard. Forbattrad
profylax betyder minskad sjuklighet och dirmed minskade ulgifter for
bade individer och det allmiinna. Férbattrad vard betyder forkortad vard-
tid och didrmed likaledes minskade utgifter. Redan nu har virdtiden inom
atskilliga omraden visentligt kunnat nedbringas somn ett resultat av forsk-
ningens landvinningar. En tillrickligt snablb och effektiv utveckling av
profylax och vard é4r i sjilva verket det enda siittet att avvinda
faran for en stindig relativ stegring av de offentliga sjukvardsutgifterna.
Reformer pa detta arbetsfilt har darfér — pa lingre sikt sett — stor be-
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tydelse ur statsfinansiell synpunkt sisom medel till kostnadsbegransningar
eller rent av besparingar; de har dartill pA en mangfald olika sitt gynn-
samma verkningar i allmdnt ekonomiskt hinseende genom de resurser i
fraga om arbetsformaga, som kan atervinnas till arbetslivet.

Dessa grundlaggande synpunkter maste tillborligt beaktas i var kom-
mande sjukviardspolitik. Alldeles séirskilt giller detta det allminnas insat-
ser betraffande de invalidiserande och kroniciterande folksjukdomarna,
vilka ur bade allmint ekonomisk och statsfinansiell synpunkt har en av-
gorande betydelse for reformpolitiken pa detta omrade.

En grundférutsittning fér att frigan om en férbattrad profylax och vard
betraffande folksjukdomarna skall kunna angripas pa ritt satt dr en in-
tensifierad och vidgad medicinsk forskning och en darpa grundad for-
battrad undervisning. Avgoérande framsteg betriffande profylax och vard
kan endast framkomma genom att grundforskningen och den medicinsk-
kliniska forskningen skapar nya metoder, vilka genom en kontinuerligt
moderniserad undervisning foéres ut i den praktiska sjukvirden. Frigan
hur det allmanna skall stodja och organisera forskning och undervisning
betraffande folksjukdomarnas profylax och vird utgér darfor sjalva nyc-
kelproblemet i denna reformpolitik.

Att laget pa detta omrade ar langt ifran tillfredsstillande har otvetydigt
framgatt vid riksdagsbehandlingen av olika i detta amne bl. a. fran vart
hall vickta motioner under senare ar ivensom av det material, som presen-
terats i skilda offentliga utredningar, nu senast i 1944 ars nykterhetskom-
mittés betankande. En utredning om forstiarkt forskning och undervisning
rérande folksjukdomarnas profylax och vard bor darfor snarast komma
till stand.

Under idberopande av vad silunda anfoérts hemstilles,

att riksdagen i skrivelse till Kungl. Maj:t malte hemstilla
om snar utredning angaende intensifierad forskning och for-

biattrad undervisning i fraga om folksjukdomarna.

Stockholm den 27 januari 1953.

Jarl Hjalmarson. Erik Hagberg E. Birke.
i Malmo.
Elis Hdstad. Martin Skoglund. Folke Kyling.

T. G. v. Selh. Ernst V. Slaxdng.



